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Abstract 
 

Background and purpose: Some studies suggest motor and sensory differences between 

stuttering and normal subjects. One of these differences could be the difference in oral and facial sensory-

motor abilities. Researches have shown that the assessment and treatment of motor and sensory 

disabilities can play a major role in helping stuttering children. This study aimed to investigate the 

validity and reliability of the Persian version of Orofacial Abilities Assessment procedure (MAMS) in 

children who stutter and non-stuttering children. 

Materials and methods: At first, the Orofacial Assessment Procedure (The Movement, 

Articulation, Mandibular and Sensory awareness (MAMS)) was translated into Persian and the content 

and face validity of MAMS was determined. Then 20 children (10 stuttering and 10 non-stuttering) were 

included in the study. To evaluate the reliability, the test-retest and Cronbach's alpha coefficient methods 

was used 

Results: All questions in MAMS had easy translation, and 93% were in ideal level. The ideal 

quality and content and face validity was achieved thoroughly by making slight changes. Significant 

correlation was seen in ICC for total score (P<0.002) and in test-retest scores for each parts (P<0.02). In 

addition, Cronbach's alpha coefficients were calculated for each section and showed the internal 

reliability was 71.7 to 1. Cronbach's alpha coefficient of 71.4 for the total parts was achieved. 

Conclusion: The results of this study showed that the Persian version of MAMS has an 

acceptable level of reliability and validity in assessing Children speaking in Persian language. 
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  كودكان داراي لكنت و بدون لكنت

  
       1معصومه منتظري

         2محمد رحيم شاهبداغي

  3محمد كمالي
  چكيده
راد تحقيقات در زمينه لكنت حاكي از وجود تفاوت هاي حسي و حركتي بين افـراد داراي لكنـت و اف ـ   :و هدف سابقه
ارزيابي . حركتي در ناحيه دهان و صورت اشاره نمود -هاي حسي جمله آن ها مي توان به تفاوت در توانايياز . طبيعي است

بـه ايـن منظـور وجـود ابـزار      . كودكـان داراي لكنـت ايفـا كنـد     و درمان ناتواني هاي حسي حركتي نقش مهمـي در درمـان  
بررسي روايي و پايايي ابزار ارزيابي توانـايي هـاي    تهيه نسخه فارسي و فحاضر با هد مطالعه. است استاندارد شده ضروري 

در كودكـان  ) The Movement, Articulation, Mandibular and Sensory awareness (MAMS)(صـورتي   -دهـاني 
  .داراي لكنت و بدون لكنت صورت گرفت

به زبان فارسـي    MAMSرزيابي دهاني صورتياولين مرحله پژوهش ترجمه و معادل سازي ابزار ا در :ها مواد و روش
كـودك   20در مرحله بعـد  . شد تعيين نظران سپس روايي محتوايي و صوري اين ابزار بر اساس نظر صاحب. صورت گرفت

هـاي بـاز    مورد مطالعه قرار گرفتند و به منظور بررسي پايايي، از شـيوه ) كودك بدون لكنت 10كودك داراي لكنت و  10(
  .آلفاي كرونباخ استفاده شد آزمون و ضريب

 .بودنـد  درصد ان ها داراي كيفيـت مطلـوب ترجمـه    93و تمامي سوالات موجود در ابزار داراي ترجمه آسان  :ها يافته
درونـي كـل ابـزار    همبستگي . كيفيت مطلوب و روايي محتوايي و صوري با اعمال تغييرات اندكي به طور كامل حاصل شد

ضريب آلفاي كرونبـاخ بـراي كـل    .  بود  97/0و  89/0به ترتيب  بدون لكنت و  ه داراي لكنت گروو 95/0 كودكانهمه براي 
  .به دست آمد 4/71 ابزار

نتايج حاصل از اين پژوهش نشان داد كه نسخه فارسي و معادل سازي شده ابزار ارزيابي توانايي هـاي دهـاني    :استنتاج
  .فارسي زبان برخوردار است كودكان صورتي از روايي و پايايي قابل قبولي براي

  
  صورتي -لكنت، روايي، پايايي، ابزار ارزيابي توانايي هاي دهاني: واژه هاي كليدي
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  .باشد ميي كلام لكنت اختلالي در حوزه روان .)1(شدبا مي
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 6تـا   4لكنت رشدي معمولا كودكان را بـين سـنين   
و ممكن اسـت در سراسـر دوران   سازد  ميسالگي درگير 

 تواند كيفيت زندگي اين اختلال مي .)2(بزرگسالي ادامه يابد
 ها را تحت تاثير خود قرار دهد و بر عملكرد تحصيلي، انسان

هـا   نفـس آن ه مـاد ب ـ ارتباط با ديگران، عزت نفـس و اعت 
محققان و آسيب شناسان گفتار و زبان  .)4 ،3(بگذارد تاثير

همواره سعي داشته اند توضيحي در مورد علت يا عوامل 
يكـي از   حركتي - حسي  نقايص.  ايجادكننده لكنت بيابند

 ايجاد لكنتبر اساس نظريات موجود در  عواملي است كه
حركتـي   -حسـي  هاي ارتباط بين مهارت .)1(دخيل است

از مطالعات مورد مطالعه قـرار  گفتار و لكنت در تعدادي 
هــاي  مطالعــات تفــاوت در برخــي از ايــن. گرفتــه اســت

افـراد داراي   گفتـاري  هـاي حركتـي   ظريفي بـين توانـايي  
در . )6 ،5(شـده اسـت  لكنت گـزارش   بدونلكنت و افراد 

 ، نقايص ياد شده در عملكرد حسينيز مطالعاتاز  برخي
ــاني را در ــي ده ــاري  حركت ــر گفت ــه  تكــاليف غي از جمل

بـه  ) اسـتريوگنوزيس (عملكرد تشخيص شي داخل دهان 
  .)9-7(اند عنوان عاملي براي لكنت معرفي كرده

كه مطرح كردند كوك و همكارانش اين فرضيه را 
 ي و آگـاهي هاي دهاني حركتي غيرگفتـار  توجه به توانايي
هـاي اصـلاح    تواند در اسـتفاده از تكنيـك   حسي زبان مي
در مطالعات مختلـف تنهـا يـك بعـد از     . لكنت مهم باشد

مهارت حركتي گفتار، مثلا تكليف ديادوكوكينزيس يـا  
تكليف تشخيص شـي داخـل دهـان مـورد بررسـي قـرار       

ــت  ــه اس ــه    . گرفت ــزاري تهي ــد اب ــميم گرفتن ــابراين تص   بن
هاي دهاني صورتي  ه وسيله ي آن مهارتنمايند تا بتوان ب

  را در افــراد داراي لكنــت بــه طــور جــامع مــورد بررســي 
  ايـــن ابـــزار بـــا نـــام ابـــزار ارزيـــابي دهـــاني   .قـــرار داد

   صـــورتي حركـــات، توليـــد، فـــك و آگـــاهي حســـي 
)The Movement, Articulation, Mandibular and 

Sensory awareness (MAMS) ( در يك محيط باليني
ــايي و خته شــدســا ــي و پاي ــرار  رواي ــورد بررســي ق آن م

بـر اسـاس   (ايـن ابـزار    پايـايي  كـه نتايج نشان داد  .گرفت
 هـاي  و پايايي بين ارزياب براي قسـمت  )پايايي دو نيمه جدا

در مــورد روايــي نيــز .حركــات، توليــد و فــك بــالا بــود
توانـد بـر    هاي دهاني صورتي مي بيني شد كه توانايي پيش

كودكـاني  به اين ترتيـب كـه   رگذار باشد؛ نتيجه درمان اث
هاي دهـاني صـورتي خـوبي دارنـد از درمـان       كه توانايي
بـه عـلاوه ايـن ابـزار بايـد بـا       . تري خواهند بـرد  بهره بيش

 اين پيش بيني هـم شـده  . همگرايي داشته باشد SSI-3نمرات 
هـاي دهـاني صـورتي و عـزت نفـس       بود كه بين توانـايي 

اينصورت روايي تمـايزي نيـز    اي ديده نشود كه در رابطه
هاي حاصل از اين مطالعـه،   بر اساس يافته. شد حاصل مي

و مشــخص شــد كــه ابــزار  شــد هــا اثبــات تمــامي فرضــيه
هـاي دهـاني صـورتي افـراد      مذكور براي ارزيابي توانايي

  .)10(باشد داراي لكنت، واجد پايايي و روايي مي
هـاي   بينـي شـد كـه توانـايي     در مورد روايي نيز پيش

بـه  درمان اثرگذار باشد؛ تواند بر نتيجه  دهاني صورتي مي
هاي دهـاني صـورتي    كودكاني كه توانايياين ترتيب كه 

بـه  . تـري خواهنـد بـرد    خوبي دارند از درمـان بهـره بـيش   
همگرايـي داشـته    SSI-3علاوه اين ابزار بايـد بـا نمـرات    

هـاي   بيني هـم شـده بـود كـه بـين توانـايي       اين پيش. باشد
ود كـه در  اي ديده نش ـ دهاني صورتي و عزت نفس رابطه

بـر اسـاس   . شـد  صورت روايي تمايزي نيز حاصل مي اين
 هـا اثبـات   هاي حاصل از اين مطالعه، تمـامي فرضـيه   يافته
ــابي    شــد ــراي ارزي ــزار مــذكور ب و مشــخص شــد كــه اب

هاي دهـاني صـورتي افـراد داراي لكنـت، واجـد       توانايي
   .)10(باشد پايايي و روايي مي

در مطالعات مختلف گزارش شده است كه ارزيابي 
بـراي افـراد مبـتلا بـه ايـن       و درمان نقايص حسي حركتـي 

ارزيــابي و . امــري مفيــد و حتــي ضــروري اســت اخــتلال
تشخيص وجود اين نقـايص در افـراد داراي لكنـت  نيـاز     

گونـه   امـا در كشـور مـا هـيچ     )11(به ابزار اسـتاندارد دارد 
   .ابزاري براي اين منظور ساخته نشده است

ما با بررسي مطالعات مختلف به اين نتيجـه رسـيديم   
نسبت به ساير ابزارهاي مشـابه موجـود    MAMSكه ابزار 
هـاي دهـاني صـورتي را مـورد      تري از توانـايي  ابعاد بيش

شور ما ابـزار  كه در ك با توجه به اين. دهد ارزيابي قرار مي
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هـاي دهـاني صـورتي     استانداردي جهت ارزيابي توانـايي 
تهيه نسخه فارسي  حاضر هدف پژوهشباشد  موجود نمي

MAMS   ارزيـابي  جهـت  بـه  و تعيين روايي و پايـايي آن
اســتاندارد و درمــان نقــايص حســي و حركتــي در ناحيــه 

  .بود دهان و صورت افراد داراي لكنت
  

  ها روش مواد و
در  كه از نوع ساخت آزمون مي باشد رمطالعه حاض

در مرحله اول ابزار ارزيابي . چهار مرحله صورت گرفت
MAMS  در ابتدا نسخه انگليسي ابزار تهيـه و  . شدترجمه

موافقت لازم براي ترجمه و اجراي آن به زبان فارسـي از  
 سپس ترجمـه ابـزار  . سازنده ابزار ارزيابي كوك گرفته شد

ر اين مرحله نسخه اصلي انگليسي د .ارزيابي آغاز گرديد
MAMS   ــين ــابي ب ــل ارزي ــق پروتك ــت   طب ــي كيفي الملل
 :International Quality Of Life Assessmentزندگي

(IQOLA) بدين منظور . )12(به زبان فارسي برگردان شد
ابتدا دو متـرجم كـه زبـان مـادري آن هـا فارسـي بـود و        

 ،تجربه و تسلط كافي بـه ترجمـه متـون انگليسـي داشـتند     
. اقدام به ترجمـه نسـخه انگليسـي ابـزار ارزيـابي نمودنـد      

چنين از اين دو مترجم خواسته شد تا در صورت لزوم  هم
زار ها، عبارات و جملات موجود در اب براي برخي از واژه
. هاي جايگزين احتمالي را تهيه نماينـد  فهرستي از ترجمه

هـا،   سـازي مفهـومي واژه   در اين مرحله تاكيـد بـر معـادل   
سپس هر . عبارات و جملات موجود در ابزار ارزيابي بود

هـا، عبـارات و    يك از متـرجمين دربـاره تـك تـك واژه    
جمــلات موجــود در ابــزار ارزيــابي بــه لحــاظ دشــواري  

 100دهي روي يك مقياس ديداري  به نمره ترجمه، اقدام
اي نمودند كه بر اساس اين مقياس براي هـر مـورد،    نقطه

به منزلـه ترجمـه    100صفر به منزله ترجمه كاملا آسان و 
ها خواسته شد  نهايت دشوار در نظر گرفته شد و از آن بي

تا در صورت نياز توضيحات لازم را در ايـن زمينـه ارائـه    
بـه عنـوان    25تـر از   نمرات دشواري پايينميانگين  .بدهند

بـه   30تـا   25ترجمه آسان، ميانگين نمرات دشواري بـين  
آسان و ميانگين نمرات دشـواري   هاي نسبتاً عنوان ترجمه

به عنوان موارد داراي ترجمه دشـوار در نظـر    30بالاتر از 
هاي ترجمه شده، هـر يـك    پس از تهيه نسخه. گرفته شد

ملاقات نموده، بـه بحـث و مـذاكره    از مترجمين با محقق 
هاي ترجمه شده پرداختند و در نهايـت بـر    پيرامون نسخه

  .يك نسخه فارسي مشترك توافق شد
نسخه فارسي تهيه شده در اين مرحلـه در اختيـار دو   

اي  از ايـن متـرجمين طـي نامـه    . قرار گرفت مترجم ديگر
هـا،   درخواست شد تا براي كيفيت ترجمه تك تك واژه

و جملات موجود در نسخه فارسي ابزار، اقدام به  عبارات
. اي نماينـد  نقطـه  100دهي بر اساس مقياس ديداري  نمره

 دهنـده كيفيـت كـاملاً    در اين مقياس ديداري، صفر نشان
. بــه معنــي كيفيــت كــاملا مطلــوب بــود 100نــامطلوب و 

عبــارات و جمــلات وضــوح منظــور از كيفيــت ترجمــه، 
كـاربرد زبـان   ) و قابـل درك  هـاي سـاده   استفاده از واژه(

هاي فني، تخصصي  كار گيري واژهه پرهيز از ب(مشترك 
ــنعي ــومي  )و تص ــاني مفه ــواي  (، يكس ــتن محت در برداش

. و كيفيت كلي ترجمه بـود ) مفهومي نسخه اصلي آزمون
كيفيـت نـا مطلـوب    به عنوان  90تر از  ميانگين نمره پايين

  .در نظر گرفته شد ترجمه
ــه آخــر از فر ــرجم در مرحل ــه، از دو مت ــد ترجم  آين

به هر دو زبان انگليسي و فارسـي خواسـته شـد تـا      مسلط 
دست آمده را بار ديگر به زبان انگليسـي  ه نسخه فارسي ب
هـاي انگليسـي بـه دسـت      پس از آن نسخه. ترجمه نمايند

آمده توسـط متـرجمين و محقـق مطالعـه مـورد بحـث و       
ليسـي  بررسي قرار گرفت و در نهايت بر يك ترجمـه انگ 

اي بــا  ســپس طــي جلســه. مشـترك توافــق بــه عمــل آمـد  
حضور محقق و مترجمين، يكساني مفهومي آن با نسـخه  

در  .گرفـت انگليسي اصلي ابزار ارزيابي مورد تاييد قـرار  
نهايــت يــك نســخه فارســي از ابــزار ارزيــابي بــا كيفيــت 

  .)13(ترجمه مطلوب تهيه شد
تعيـين   MAMSدر مرحله دوم روايي ابزار ارزيـابي  

 MAMSتعيين روايي نسخه فارسي ابزار ارزيابي . گرديد
تعيين روايـي  . شامل روايي صوري و روايي محتوايي بود

صــوري و محتــوايي بايــد توســط گــروه هــدف صــورت 
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بگيرد كه در اين پژوهش گروه هدف، استفاده كنندگان 
شناسان گفتـار و زبـان بودنـد    از ابزار يا به عبارتي آسيب 

هـا واضـح و    كه نسخه فارسي ابزار ارزيابي بايد بـراي آن 
روايي صوري به طور معمول بـه اعتبـار   . باشدقابل درك 

ظــاهري، منطقــي بــودن، متناســب بــودن، جــذاب بــودن، 
ها، گويا و مختصـر بـودن و جامعيـت     توالي منطقي گويه

ري كيفـي  در ايـن پـژوهش روايـي صـو    . پردازد  ابزار مي
 10اي از  دين منظور طي نامهه ب. گرفتمورد استفاده قرار

 آسيب شناس گفتار و زبان خواسته شد تا نظرات اصلاحي
ها، وجـود ابهـام    خود را در رابطه با تناسب و ارتباط آيتم

هاي نارسا و دشـواري درك مفـاهيم ابـزار بـه      يا برداشت
كتـوب  پس از ارائه پاسـخ م . صورت مكتوب ارائه نمايند

در مـورد كلمــات،  اصـلاحات لازم  از سـوي ايـن افـراد،    
 ها خواسـتار اصـلاح آن   عبارات يا جملاتي كه اكثريت آن

  .روايي صوري ابزار حاصل شدو صورت گرفت  ند،بود
در اين پژوهش روايي محتوايي كيفي مورد استفاده 

دين منظور، نسخه فارسي ابـزار در اختيـار   ه ب. گرفتقرار
فتار و زبـان قـرار گرفـت و از آن هـا     آسيب شناس گ 10

خواســته شــد تــا نظــرات اصــلاحي خــود را در رابطــه بــا 
رعايـــت دســـتور زبـــان، اســـتفاده از كلمـــات مناســـب، 

هــا در جــاي مناســب خــود، امتيــازدهي  قرارگيــري آيــتم
مناسب، زمـان لازم بـراي اجـراي ابـزار طراحـي شـده و       

. ايندتناسب ابعاد انتخاب شده به صورت مكتوب ارائه نم
پس از ارائه پاسخ مكتوب از سوي ايـن افـراد،   در نهايت 

در مورد كلمات، عبارات يا جملاتي كه اصلاحات لازم 
صــورت انــد،  هــا خواســتار اصــلاح آن بــوده اكثريــت آن

     .گرفت و روايي محتوايي ابزار حاصل شد
گيري و اجـراي ابـزار ارزيـابي     در مرحله سوم نمونه

MAMS ــر اســا .صــورت گرفــت س نظــر متخصصــان ب
آماري، با توجه به همكاري والدين و شـركت كننـدگان   
و محدوده زماني موجود براي انجام مطالعه، تعداد نمونـه  

در  .نفـر در نظـر گرفتـه شـد     10مناسب بـراي هـر گـروه    
پسر و براي گـروه بـدون    5دختر و  5 گروه داراي لكنت

لكنت به دليل عـدم تمايـل والـدين بـه ارزيـابي دختـران       

 معيارهاي ورود به مطالعـه . ندشدپسر انتخاب  10بيعي، ط
داشـتن  م، سـال تمـا  18و حـداكثر   6داشتن حداقل شامل 

عـدم  ، بينايي، داشتن سلامت كامل شنوايي، هوش طبيعي
وجـود سـاختار طبيعـي    ، وجود اختلالات عصب شناختي

بـر اسـاس فـرم    (در صورت، لب، زبان، كام سخت و نرم 
، عـدم وجـود دو زبــانگي  ، )ريهـاي گفتـا   ارزيـابي انـدام  

وجـود لكنـت رشـدي در كودكـان     ، فارسي زبـان بـودن  
ــت ــداقل  ، داراي لكن ــتن ح ــراي   3داش ــت ب درصــد لكن

برنامه درماني يـا  ت، عدم شركت در كودكان داراي لكن
جلسـه درمـاني قبـل از انجـام ابـزار       5حداكثر شركت در

همكاري مناسـب و   ،ارزيابي براي كودكان داراي لكنت
ــابي صــراف از ادامــه مشــاركت درعــدم ان ــود ارزي در . ب

صورتي داشـتن هـر يـك از معيارهـاي مـذكور يـا عـدم        
پـس از  . گرديد همكاري مناسب فرد از مطالعه خارج مي

دريافت اجازه نامه رسمي از اداره آمـوزش و پـرورش و   
مراجعه به مدارس، كودكاني كه شرايط لازم براي ورود 

ملاحظـات اخلاقـي   . شـدند به مطالعه را داشتند، انتخـاب  
. ها در مطالعـه در نظـر گرفتـه شـد     براي شركت دادن آن

 اين ملاحظات شامل كسب رضايت از والدين و كودكان،
هـاي اوليـاء در    هـا و نـاراحتي   به سؤالات، اضطرابپاسخ 

ــژوهش ــهطــي پ ــه   ، عــدم ارائ ــالي ب ــه تشــويق م هيچگون
و  قيم قانوني آنان بـراي شـركت در پـژوهش    كودكان يا

كـه در نتيجـه شـركت در پـژوهش      هـايي  رداخت هزينهپ
پـس از تكميـل فـرم رضـايت نامـه      . ند، بـود متحمل شـد 

ها تكميـل   توسط والدين و كودك، فرم پرونده براي آن
شد كه براي اين منظور از اطلاعـات موجـود در پرونـده    
بهداشتي كودك، گرفتن اطلاعات از معلمين و مصـاحبه  

ارزيـابي سـاختار صـورت،    سـپس  . با والدين استفاده شد
ســخت و نــرم كــودك بــر اســاس فــرم  لــب، زبــان، كــام

همچنـين از  . هاي گفتـاري صـورت گرفـت    ارزيابي اندام
كودك نمونه گفتاري به مدت سه تا پنج دقيقه گرفتـه و  

درصـد لكنـت در كودكـان داراي لكنـت بـر      . ضبط شد
 ايـن  اساس نمونه گفتاري ضبط شـده محاسـبه گرديـد و   

 3تي در مطالعه باقي مي ماندند كه حـداقل  افراد در صور
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 پژوهشي

سـپس نسـخه فارسـي ابـزار     . درصد لكنـت داشـته باشـند   
ارزيابي در محيطي آرام ، و با روشنايي و تهويه مطلـوب  

مـدت زمـان كـل ابـزار     . شدتكميل صورت انفرادي ه و ب
   .بيني شده بود دقيقه پيش 15ارزيابي 

بخش اول ابزار ارزيـابي يعنـي حركـات صـورت و     
دهان، شامل هشت قسمت است كه لازم بود هـر قسـمت   
. به طور صحيح و بدون هيچ حركت اضـافي انجـام شـود   

به اجراي صحيح در هر قسمت امتياز صـفر و بـه اجـراي    
در تمـرين سـوم از ايـن    . نادرست امتياز يك تعلق گرفت

بخــش، هــر جهــت جداگانــه ارزيــابي شــد و بــه اجــراي  
در تمـرين  . گرفـت تعلـق   5/0نادرست هر جهـت امتيـاز   

هاي  ششم از اين بخش نيز به ناتواني در هريك از قسمت
حـداكثر  . تعلـق گرفـت   5/0نوك يـا كنـاره زبـان امتيـاز     

   .هشت بود )ترين عملكرد ضعيف(ي اين بخش  نمره
ــد، شــامل دو    ــي تولي ــابي يعن ــزار ارزي بخــش دوم اب

ــود ــد صــداهاي صــفيري  : قســمت ب ــه تولي  نمــره دهــي ب
)sibilant ( ــو ــا گــوش  . ) Alveolar(يو لث ايــن بخــش ب

خودانگيختـه شـركت كننـده    ضـبط شـده   دادن به گفتار 
به اجراي صحيح در هر قسمت امتيـاز صـفر و   . انجام شد

حداكثر نمـره  . به اجراي نادرست امتياز يك تعلق گرفت
بخـش سـوم    .دو بـود  )تـرين عملكـرد   ضعيف(اين بخش 

ت بـود  شـامل دو قسـم  بود كه  ابزار ارزيابي دستگاه فكي
بـه  . كه با مشاهده فك و دندان شركت كننده انجـام شـد  

هـــا و نيـــز اســـتفاده  ســـلامت دســـتگاه فـــك و دنـــدان
هـاي دنـداني در هـر     آميز قبلي از اصـلاح كننـده   موفقيت

قسمت امتياز صفر و به ناهنجاري هـاي سـاختاري امتيـاز    
تـرين   پايين(ي اين بخش  حداكثر نمره. يك تعلق گرفت

   .ها، دو بود ه فك و دندانسطح سلامت دستگا
بخش چهـارم ابـزار ارزيـابي يعنـي آگـاهي حسـي،       
شامل هشت قسمت بود كـه بـه دو بخـش عمـده تقسـيم      

در بخش اسـتريوگنوزيس، شـركت كننـده بايـد     . شد مي
كه از جنس  )مستطيل، حلقه، ستاره، صليب( چهار شكل

ميلي متر و ضخامت  10متيل متاكريلات و به قطر تقريبي
و بر روي زبان وي  )1شماره  تصوير( متر بودند يميل 5/1

ايـن چهـار   . را شناسـايي مـي كـرد    ،قرار داده مـي شـدند  
كـودك از  . شكل توسط يك پروتوزيست تهيه شده بود

قبل اشكال را نديده بود و در هنگام اجراي ابزار ارزيابي 
ــود   ــته ب ــمانش بس ــه   . چش ــه اي ك ــد از روي برگ وي باي

بودند، شكل آن را انتخاب  روي آن ترسيم شده پاشكال
در بخش دوم هم چهار نقطه از زبان كودك بـا  . كرد مي

كـودك بايـد مكـان    . يك تكه پنبه مرطـوب لمـس شـد   
ــان كــه   لمــس شــده را تشــخيص و روي تصــويري از زب

بـه اجــراي  . داد نشـان مـي   ،جلـويش قـرار داده شـده بــود   
صحيح در هر قسمت امتياز صـفر و بـه اجـراي نادرسـت     

ي ايـن بخـش كـه     حداكثر نمـره . تعلق گرفت امتياز يك
اسـت، هشـت     تـرين عملكـرد در آن   دهنده ضـعيف  نشان
دسـت آمـده از هـر بخـش، در برگـه ابـزار        هنتايج ب ـ. بود

   .ارزيابي ثبت گرديد
  

 
  اشكال استريوگنوزيس :1تصوير شماره 

  
در مطالعه حاضر، اشكال مستطيل، ستاره، حلقه و صليب 

  .ي حس داخل دهان به كار رفتساخته شد و در ارزياب
  

در مرحله چهارم اطلاعات بدسـت آمـده بـه وسـيله     
مورد تجزيـه و تحليـل آمـاري قـرار      SPSS 17 نرم افزار
مورد  پايايي با استفاده از روش آزمون باز آزمون .گرفت

بـر اسـاس نظـر     ؛ به اين صـورت كـه  ارزيابي قرار گرفت
ليه ابـزار  روز پس از اجراي او 10تا  3 متخصصان آماري
هـا اجـرا شـد و بـا      روي نمونـه  MAMSارزيابي، دوبـاره  

استفاده از ضريب همبستگي پيرسـون، ثبـات بيرونـي آن    
براي تعيين ثبـات درونـي، ضـريب آلفـاي      .تعيين گرديد

  .)13(كرونباخ بـراي كل ابزار ارزيابي محـاسبه شد
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  يافته ها
 4كلمه، عبارت و جمله موجود در  66از مجموع 

صورتي، تمامي  بخش ابزار ارزيابي توانايي هاي دهاني
آن ها داراي كيفيت  درصد93آن داراي ترجمه آسان و 

  . بودند )90يعني نمره كيفيت بالاتر از ( مطلوب
سال تا  1/6از شركت كنندگان مطالعه  طيف سني 

مشخصات دموگرافيك . بود) 78/8: ميانگين(سال  1/12
اطلاعات توصيفي اين دو گرو در شركت كنندگان 

  . مشاهده استقابل  1جدول شماره 
ضريب  به منظور تعيين ثبات دروني ابزار،

آلفاي كرونباخ براي هريك از بخش ها و نيز كل ابزار 
نشان داده  2 شماره دولجتعيين گرديد كه نتايج آن در 

جدول مشاهده مي اين گونه كه در  همان .شده است
 4/71كل ابزار برابر با آلفاي كرونباخ براي ، ضرايب شود
 .ان دهنده ثبات دروني مناسب اين ابزار استكه نش بود

 
و  هاي مختلف بخشبراي ضريب آلفاي كرونباخ  :2شماره  جدول
در كودكان داراي لكنت و بدون  ارزيابي دهاني صورتيابزار  كل

  )=20n(لكنت 
  آلفاي كرونباخ  زير مجموعه

  7/71  بخش حركات
  9/95  بخش توليد

  1  بخش فك تحتاني
  8/80  بخش آگاهي حسي

  4/71  كل ابزار
 

آزمون باز آزمون ابزارارزيابي بر  بررسي پاياييبه منظور 
 3روي همان شركت كنندگان و توسط همان آزمونگر 

تعيين پايايي  .صورت گرفت روز بعد مجدداً 10تا 
ضريب همبستگي دروني  باز آزمون با محاسبه -آزمون

)ICC (Intraclass Correlation Coefficient ل براي ك
اسپيرمن براي زير  پيرسون و يب همبستگياضرابزار و 

ضريب همبستگي دروني به . محاسبه شد بخش هاي آن
. بود 95/0دست آمده براي كل ابزار در كل كودكان

 89/0ضريب همبستگي دروني براي گروه داراي لكنت 
جدول ( .به دست آمد 97/0و براي گروه بدون لكنت 

يب تكرار پذيري اكه ضرت نتايج بيانگر آن اس. )3شماره

در كودكان مورد بررسي، از نظر آماري  MAMSابزار 
  ).>002/0p( دار استي معن

  
كل و آلفاي كرونباخ هم بستگي دروني  ضرايب :3جدول شماره 

داراي و كودكان كودكان كل در  ارزيابي دهاني صورتي ابزار
  لكنت و بدون لكنت

 افراد
  شر كت كننده

  مراحل 
  اندازه گيري

  هم بستگي 
(ICC) دروني

  سطح   %95فاصله اطمينان 
  ي داريمعن

  آلفاي 
  حد پايين  حد بالا  كرونباخ

  95/0  000/0 77/0  96/0  9/0 در يك مرحله كل كودكان
 گيري  با ميانگين

  تكرار اندازه ها
95/0  98/0  87/0 000/0  

 كودكان
  با لكنت 

    001/0 41/0  95/0  81/0 در يك مرحله
 گيري  با ميانگين  89/0

  تكرار اندازه ها
89/0  97/0  58/0 001/0  

 كودكان
  بدون لكنت

    000/0 81/0  98/0  95/0 در يك مرحله
 گيري  با ميانگين  95/0

  تكرار اندازه ها
97/0  99/0  89/0 000/0  

  
ضريب همبستگي نمرات در دوبار تكرار ارزيابي  :4جدول شماره 

  لكنت بدون داراي لكنت و كودكانكودكان، هاي ابزار دركل بخش
  

  ضريب همبستگي نمرات   بخش  افراد شر كت كننده
  ي داريسطح معن  در دو بار اجراي ارزيابي

 000/0  94/0  حركات  كل كودكان 

 0  1  توليد

 0  1  فك تحتاني

  001/0  68/0  آگاهي حسي
 000/0  97/0  حركات  كودكان با لكنت

 0  1  توليد

 000/0  1  فك تحتاني

  04/0  63/0  آگاهي حسي
 000/0  91/0  حركات  كودكان بدون لكنت

 0  1  توليد

 000/0  1  فك تحتاني

  011/0  76/0  آگاهي حسي

  
براي  پيرسون و اسپيرمنهمبستگي يب اضرچنين  هم
ــه    بخــش ــز ب ــزار در كــل كودكــان و ني هــاي مختلــف اب

همبسـتگي  . هـا تعيـين گرديـد    تفكيك هريـك از گـروه  
 ر تكرار ارزيابي در كل كودكان، در بخشنمرات در دوبا

ــات،  ــد،  94/0حرك ــك  1، در بخــش تولي ، در بخــش ف
 .باشــد مــي 68/0و در بخــش آگــاهي حســي،  1تحتـاني،  

همبستگي نمرات در دوبـار تكـرار ارزيـابي در كودكـان     
، در بخش توليد، 97/0داراي لكنت، در بخش حركات، 

 و در بخش آگـاهي حسـي،   1، در بخش فك تحتاني، 1
 چنين همبستگي نمرات در دوبار تكـرار  هم. باشد مي 63/0
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ارزيابي در كودكان بـدون لكنـت، در بخـش حركـات،     
و در  1، در بخش فك تحتاني، 1، در بخش توليد، 91/0

با ). 4جدول شماره ( باشد مي 76/0بخش آگاهي حسي، 
يب اشــود كــه ضــر ول مشــاهده مــياجــدايــن توجــه بــه 

، از نظـر  بـار اجـراي آن  در دو  MAMSهمبستگي ابـزار  
  ).>05/0p( دار است يآماري معن

  

  بحث
هاي ارزيابي در حوزه گفتار و  يكي از بهترين روش

. باشـد  زبان، ارزيابي به وسيله ابزارهاي استاندارد شده مي
به منظور تهيه چنين ابزارهـايي، محققـين همـواره در پـي     
ساخت يا ترجمه ابزارهايي بوده اند كه مناسب بـودن آن  

ترجمه ابزارهاي ارزيابي بر اسـاس  . به اثبات رسيده است
دهـد   هاي پذيرفته شده، اين اطمينان خاطر را مي پروتكل

كه بر اساس نظـارت و هـم فكـري متخصصـان مختلـف      
توان از ابزار ترجمه شده در زبان و فرهنـگ ديگـري    مي

در مطالعه حاضر، ترجمـه و معـادل سـازي     .استفاده نمود
به زبان فارسي بر اسـاس پروتكـل    MAMSابزار ارزيابي 

المللي ارزيابي كيفيـت زنـدگي انجـام شـد و نهايـت       بين
تلاش به منظـور يكسـان سـازي نسـخه فارسـي بـا نسـخه        

يكي از ملاك هاي مورد نظـر در  . اصلي صورت گرفت
. فرايند ترجمه، آساني ترجمه از نظر مترجمين مـي باشـد  

خـش ابـزار   ب 4از مجموع در اين مطالعه مشخص شد كه 
ميـانگين نمـرات   ، هـاي دهـاني صـورتي    ارزيابي توانـايي 

دشواري ترجمه تمامي كلمات، جملات و عبـارات ايـن   
بــر اســاس نظــر آرونســون و . اســت 25تــر از  ابــزار پــايين

، اين مسئله به معناي آسان بودن ترجمه )1992(همكاران 
همچنين پس از برگردان سازي ابـزار لازم  . باشد ابزار مي

دو آسيب شناس گفتار و زبـان   كيفيت ترجمه توسطبود 
ها از مجموع  مورد كنترل قرار بگيرد كه بر اساس نظر آن

 درصـد 93كلمه، عبـارت و جملـه موجـود در ابـزار،      66
ــيش ــر آن يعنــي ب ــالاداراي نمــره كيفيــت هــا  ت  90تر از ب

هـا،   واژه بـراي سـاير   .)12(بودند )مطلوبترجمه كيفيت (
ميـانگين  بـا   عبارات و جملات موجود در نسخه فارسـي (

بـا  ) نامطلوب كيفيت ترجمه( )90تر از  نمره كيفيت پايين
دو متــرجم اول و محقــق مطالعــه بــا بحــث و تبــادل نظــر 

بـه   .عبارات و يا جمـلات جـايگزين در نظـر گرفتـه شـد     
سازي، به منظور تاييد اين نكتـه   علاوه در فرايند برگردان

ات و اصطلاحات به كار رفته در نسـخه فارسـي،   كه كلم
هايي است كه در نسـخه اصـلي وجـود دارد، از دو     همان

شود تا نسخه فارسي را به نسـخه   مترجم ديگر استفاده مي
اصلي برگردان نمايند و چنانچه مشخص شود كلمه و يـا  
اصطلاحي با متن اصـلي تطـابق نـدارد، بـا مـورد مناسـب       

در مطالعه حاضر نيز به همـين  . تري جايگزين خواهد شد
روش عمـل شــد تــا در نهايــت نســخه فارســي بــا ترجمــه  
مطلوب كه به لحاظ مفهومي معادل نسخه اصلي بـود، بـه   

هـاي ضـروري هـر ابـزار ارزيـابي       از ويژگـي  .دست آمد
دهـد كـه    روايي ايـن اطمينـان خـاطر را مـي    . روايي است

ي سـنجد كـه بـراي آن طراح ـ    ابزار دقيقا آن چيزي را مي
صـوري و محتـوايي    روايـي  مطالعه حاضردر . شده است

بـا نسـخه   در رابطـه  كيفي ابـزار بـا نظردهـي متخصصـان     
در نتيجه تعـدادي از كلمـات،   . فارسي ابزار تعيين گرديد

عبارات و جملات موجود در آن بر اساس نظر و پيشنهاد 
هـا مـورد تغييـر و اصـلاح قـرار گرفـت و بـدين         اكثر آن

روايي نسـخه اصـلي    .حاصل گرديد صورت روايي ابزار
كـوك و همكـارانش نيـز بـه اثبـات       اين ابزار در مطالعـه 

هاي لازم براي مناسب دانستن  از ديگر ويژگي .)10(رسيد
باشـد كـه نشـان     يك ابزار ارزيـابي، پايـايي آن ابـزار مـي    

دهنده ثبات و عـدم تـاثير متغيرهـاي زمـاني و فـردي بـر       
مطالعــه، نســخه ايــن بخــش از در . نتــايج ارزيــابي اســت

كودك  10و  داراي لكنتكودك  10 فارسي ابزار روي
هاي پركـاربرد و   يكي از روش. بدون لكنت اجرا گرديد

روش آزمــون بــاز آزمــون بــراي بررســي پايــايي، معتبــر 
بـر   .شـد  باشد كه در اين مطالعه از اين روش اسـتفاده  مي

اسـاس ايــن روش بـراي محاســبه ثبـات بيرونــي ابــزار، از    
در تكـرار  م بستگي دروني، پيرسـون و اسـپيرمن   تعيين ه

هـم بسـتگي درونـي بـه     ضـريب  . استفاده شـد  اول و دوم
بـود   4/71 در مطالعه حاضر بـراي كـل ابـزار    دست آمده
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دهـد ضـريب تكـرار پـذيري ابـزار       كه اين يافته نشان مي
در كودكـان مـورد   هاي دهـاني صـورتي    ارزيابي توانايي

بسـتگي   ضرايب هـم . تاسمناسب بررسي، از نظر آماري 
هــاي  پيرســون و اســپيرمن بــه دســت آمــده بــراي بخــش 

ثبـات   به عـلاوه ). >02/0p(دار بود  يمختلف ابزار نيز معن
كـه   ضـريب آلفـاي كرونبـاخ   دروني ابزار بـا اسـتفاده از   

 ترين روش براي محاسبه ثبات دروني اسـت، محاسـبه   رايج
 از هـاي مختلـف آزمـون    براي بخش گرديد كه دامنه آن

 اين) 1998(و همكاران  ware بر اساس نظر .بود 1تا  71/0
 .)11(باشد ميدهنده ثبات دروني مناسب اين ابزار  نشان ارقام

بـه منظـور    كـه  كوك و همكارانشاين يافته نيز با مطالعه 
نيمـه جـدا و   پايايي دو  هاي از روش بررسي پايايي اين ابزار

بـر  . دارد اسـتفاده كردنـد، همگرايـي   پايايي بين ارزيـاب  
ها، مشخص شد كـه   هاي حاصل از مطالعه آن اساس يافته

هـاي دهـاني صـورتي     ابزار مذكور براي ارزيابي توانـايي 
   .باشد افراد داراي لكنت، واجد پايايي مي

هـاي بـه دسـت آمـده از      در مجموع بر اسـاس يافتـه  
شـود كــه نســخه   مطالعـه حاضــر، ايـن نتيجــه حاصـل مــي   

هاي دهاني صورتي از روايي  اييفارسي ابزار ارزيابي توان
و پايايي مناسب براي ارزيـابي كودكـان داراي لكنـت و    

ايـن  . كودكان بدون لكنت فارسي زبان برخـوردار اسـت  
هاي حسي حركتـي   ابزار به ارزيابي چهار جنبه از توانايي

دهاني صورتي يعني حركات عضـلات دهـاني صـورتي،    
هـاي   وانـايي ها، و ت توليد، سلامت ساختاري فك و دندان

نمايـد و اسـتفاده از آن آسـان و     حسي دهاني كمك مـي 
مطالعــه حاضــر . باشــد نيازمنــد صــرف زمــان انــدك مــي

موجب تهيه ابزاري استاندارد و داراي روايي و پايايي بـه  
هـاي دهـاني صـورتي     زبان فارسي براي ارزيـابي توانـايي  

المللـي ترجمـه و    اين كار بر اساس پروتكـل بـين  . گرديد
متخصصان آماري و آسيب شناسان گفتار و زبان نظرات 

صورت گرفـت كـه ايـن مسـئله از نقـاط قـوت پـژوهش        
 توان از نقاط ضعف مقاله حاضر مي. رود حاضر به شمار مي

به عـدم تعيـين نـرم مشـخص بـراي قـرار دادن تشـخيص        
ناتواني روي فرد مورد ارزيابي اشاره كرد كه ايـن زمينـه   

يكـي از   .گردد يشنهاد ميتحقيقاتي براي مطالعات آتي پ
ــرين روش ــان،    بهت ــار و زب ــوزه گفت ــابي در ح ــاي ارزي ه

بـه  . باشـد  ارزيابي به وسيله ابزارهاي اسـتاندارد شـده مـي   
منظــور تهيــه چنــين ابزارهــايي، محققــين همــواره در پــي 

اند كه مناسـب بـودن آن    ساخت يا ترجمه ابزارهايي بوده
ابي بر اسـاس  ترجمه ابزارهاي ارزي. به اثبات رسيده است

دهـد   پروتكل هاي پذيرفته شده، اين اطمينان خاطر را مي
كه بر اساس نظـارت و هـم فكـري متخصصـان مختلـف      

توان از ابزار ترجمه شده در زبان و فرهنـگ ديگـري    مي
سـازي   در مطالعه حاضـر، ترجمـه و معـادل    .استفاده نمود
به زبان فارسي بر اسـاس پروتكـل    MAMSابزار ارزيابي 

مللي ارزيابي كيفيـت زنـدگي انجـام شـد و نهايـت      ال بين
سازي نسخه فارسي با نسخه اصلي  تلاش به منظور يكسان

هاي مورد نظـر در فراينـد    يكي از ملاك. صورت گرفت
در ايـن  . ترجمه، آساني ترجمه از نظر مترجمين مي باشد

بخش ابزار ارزيـابي   4از مجموع مطالعه مشخص شد كه 
ميـانگين نمـرات دشـواري    ، يتوانايي هاي دهاني صـورت 

ترجمه تمامي كلمات، جملات و عبارات اين ابزار پايين 
ــر اســاس نظــر آرونســون و همكــاران  . اســت 25تــر از  ب

، اين مسئله به معناي آسان بودن ترجمه ابزار مـي  )1992(
همچنـين پـس از برگـردان سـازي ابـزار لازم بـود       . باشد

بـان  دو آسـيب شـناس گفتـار و ز    كيفيت ترجمـه توسـط  
 مورد كنترل قرار بگيرد كه بر اساس نظر آن هـا از مجمـوع  

 درصـد 93كلمه، عبـارت و جملـه موجـود در ابـزار،      66
ــيش ــر آن يعنــي ب ــالاداراي نمــره كيفيــت هــا  ت  90تر از ب

واژه هـا،   براي سـاير  .)12(بودند )مطلوبترجمه كيفيت (
ميـانگين  بـا   يعبارات و جملات موجود در نسخه فارس ـ(

با ) نامطلوب كيفيت ترجمه( )90نمره كيفيت پايين تر از 
دو متــرجم اول و محقــق مطالعــه بــا بحــث و تبــادل نظــر 

بـه   .عبارات و يا جمـلات جـايگزين در نظـر گرفتـه شـد     
سازي، به منظور تاييد اين نكتـه   علاوه در فرايند برگردان

، كه كلمات و اصطلاحات به كار رفته در نسـخه فارسـي  
هايي است كه در نسخه اصـلي وجـود دارد، از دو    همان

مترجم ديگر استفاده مي شود تا نسخه فارسي را به نسخه 
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اصلي برگردان نمايند و چنانچه مشخص شود كلمه و يـا  
اصطلاحي با متن اصـلي تطـابق نـدارد، بـا مـورد مناسـب       

در مطالعه حاضر نيز به همـين  . تري جايگزين خواهد شد
ا در نهايــت نســخه فارســي بــا ترجمــه روش عمـل شــد ت ــ

مطلوب كه به لحاظ مفهومي معادل نسخه اصلي بـود، بـه   
   .دست آمد

روايـي   ،از ويژگي هاي ضروري هـر ابـزار ارزيـابي   
روايي اين اطمينان خاطر را مي دهد كه ابزار دقيقا . است

. سنجد كه براي آن طراحـي شـده اسـت    آن چيزي را مي
و محتوايي كيفي ابزار بـا  صوري  روايي مطالعه حاضردر 

با نسخه فارسي ابزار تعيين در رابطه نظر دهي متخصصان 
در نتيجه تعدادي از كلمات، عبارات و جمـلات  . گرديد

موجود در آن بر اساس نظر و پيشنهاد اكثر آن هـا مـورد   
تغيير و اصلاح قرار گرفت و بدين صـورت روايـي ابـزار    

 ار در مطالعـه روايي نسخه اصلي ايـن ابـز   .حاصل گرديد
  ا .)10(كوك و همكارانش نيز به اثبات رسيد

هاي لازم براي مناسب دانستن يـك   ز ديگر ويژگيا
باشـد كـه نشـان دهنـده      ابزار ارزيابي، پايايي آن ابزار مي

ثبــات و عــدم تــاثير متغيرهــاي زمــاني و فــردي بــر نتــايج 
اين بخش از مطالعه، نسخه فارسي ابزار در . ارزيابي است

كـــودك بـــدون  10و  داراي لكنـــتدك كــو  10 روي
هاي پركـاربرد و معتبـر    يكي از روش. لكنت اجرا گرديد

روش آزمون بـاز آزمـون مـي باشـد     براي بررسي پايايي، 
بر اساس ايـن   .شد كه در اين مطالعه از اين روش استفاده

روش بــراي محاســبه ثبــات بيرونــي ابــزار، از تعيــين هــم  
 تكـرار اول و دوم  دربستگي دروني، پيرسون و اسـپيرمن  

در  هم بستگي دروني به دست آمدهضريب . استفاده شد
بود كه اين يافته نشان  4/71 مطالعه حاضر براي كل ابزار

هـاي   ارزيـابي توانـايي  دهد ضريب تكرارپذيري ابزار  مي
در كودكان مورد بررسي، از نظر آمـاري  دهاني صورتي 

بـه  ضرايب هم بستگي پيرسون و اسـپيرمن  . استمناسب 
دار  يهاي مختلـف ابـزار نيـز معن ـ    دست آمده براي بخش

ثبات دروني ابـزار بـا اسـتفاده از     به علاوه). >02/0p(بود 
ترين روش براي محاسبه  كه رايج ضريب آلفاي كرونباخ

بـراي   ثبات دروني است، محاسـبه گرديـد كـه دامنـه آن    
بـر اسـاس    .بـود  1تـا   71/0 از هاي مختلف آزمـون  بخش
دهنـده   نشـان  ايـن ارقـام  ) 1998(مكـاران  و ه ware نظر

اين يافته نيـز   .)11(مي باشدثبات دروني مناسب اين ابزار 
به منظور بررسي پايايي  كه كوك و همكارانشبا مطالعه 
پايايي دو نيمه جـدا و پايـايي بـين     هاي از روش اين ابزار

ــاب  ــي دارد  ارزي ــد، همگراي ــتفاده كردن ــاس  . اس ــر اس ب
ها، مشخص شـد كـه ابـزار     العه آنهاي حاصل از مط يافته

مذكور براي ارزيابي توانايي هاي دهـاني صـورتي افـراد    
   .باشد داراي لكنت، واجد پايايي مي

هـاي بـه دسـت آمـده از      در مجموع بر اسـاس يافتـه  
شـود كــه نســخه   مطالعـه حاضــر، ايـن نتيجــه حاصـل مــي   

هاي دهاني صورتي از روايي  فارسي ابزار ارزيابي توانايي
يي مناسب براي ارزيـابي كودكـان داراي لكنـت و    و پايا

ايـن  . كودكان بدون لكنت فارسي زبان برخـوردار اسـت  
هاي حسي حركتـي   ابزار به ارزيابي چهار جنبه از توانايي

دهاني صورتي يعني حركات عضـلات دهـاني صـورتي،    
هـاي   ها، و توانـايي  توليد، سلامت ساختاري فك و دندان

اسـتفاده از آن آسـان و    نمايـد و  حسي دهاني كمك مـي 
مطالعــه حاضــر . باشــد نيازمنــد صــرف زمــان انــدك مــي

موجب تهيه ابزاري استاندارد و داراي روايي و پايايي بـه  
هـاي دهـاني صـورتي     زبان فارسي براي ارزيـابي توانـايي  

اين كار بر اساس پروتكل بـين المللـي ترجمـه و    . گرديد
زبان  نظرات متخصصان آماري و آسيب شناسان گفتار و

صورت گرفـت كـه ايـن مسـئله از نقـاط قـوت پـژوهش        
از نقاط ضعف مقالـه حاضـر مـي    . رود حاضر به شمار مي

توان به عدم تعيين نرم مشخص براي قرار دادن تشـخيص   
ناتواني روي فرد مورد ارزيابي اشاره كرد كه ايـن زمينـه   

   .گردد تحقيقاتي براي مطالعات آتي پيشنهاد مي
  

  سپاسگزاري
نامه كارشناسي ارشـد در   حاضر بخشي از پايانمقاله 

دانشگاه علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني تهـران  
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نويسندگان مقاله كمـال تشـكر را از گـروه گفتـار     . است
درماني دانشكده توانبخشي دانشگاه علوم پزشكي تهران، 

مسئولين آموزش و پرورش و مدارس ابتدايي شهر بابل و 
  .دنش داركنندگان در پژوه شركت
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